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La h}persemib;iidad de “los dientes es un sintoma de su mtﬂdﬂ pa
mlogiw cl Cual esta f,amrctﬁ-r;zado pm duler pmdumdo pur ur .._.,sttmulm
exterior’” = © - o o R

Bl caricter df-:} dolor es extrema&amente variable: - desde una inco-
modidad hasta extremm harto desagradableg El gradﬁ varia ‘eh 105 diS—
-tmms dlentes y n I:as perfsenas Tﬂﬂ‘lbi&ﬂ es de ten&r en mﬁ*ﬂm La rf:—
*de puea definirse coma un estado e:le hxpersens:bil:dﬁ,d ‘en’ el que es pf::ﬂ
-sible localizar 1as zonas o mperﬁaes ‘del “diente hipersensible, mas sen-
a:ble si el dolor se refleja sobre mayores areas de los maxilares. -

- Este dolor puﬁde estimularse mecénica, quimica y térmicamente. Los
--astzmults Mecanicos -estan ;:epfeg&ia”‘ des por las cerdas de los ‘cepillos
~de dientes, los: cubie tos de ‘mesa,: instrumentos varios o la friccién de
los garfios u otras aplicaciones. Los estimulos ‘quimicos,” incluyendo los
4dcides . de medicamentos o de clertos frutos, como limoa, etc., ademas
- de los caramelos.. Entre- los -estimulos. termales estan los ahmmtm ca-

lientes.o frigs;: las bebidas; ete... =0 i o boniasiae

. Normalmente;’ la dentina esta iamtegida dﬁ estts ﬁtlmults aext&rm)b
;--pm el esmalte y el cemento. Cuando estos tejidos de proteccién faltan
por erosidn, abrasion, atriccion, fractura -u otras: causas, los kaamemm
terminales de las fibrillas dentinales quedan -expuestos a los® estim

5 axtemos L3 1rntar:‘10nes estimulﬁs quﬁ son tzaasm1t1dos ala pulpa pt:-r mJ
_.impulsg}s 5011 tra.nsfemd@ﬁ a ms nerwos y Sus mmas? d:mdc: lu;m: .3; a
ﬁ_ sensaaén de dolor | |

...............................................

RE”ZJ,I‘IQ?? d e iﬁ Izterm‘ﬂm

.....

- Black ' describit la aensxbxhdad tetmal como una sensacxéﬁ pamcua
iar dolorosa ﬁaﬂe’eermmada por cambios de temperatura, indicando una
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hiperhemia de la pulpa. Encontré que esta sensibilidad es mayor en la
unién de la dentina-esmalte, donde existe una cantidad considerable de
fibrillas.

Sognnaes, estudiando 1a - denﬂﬁﬁ; a gtm&f&fs zm’mentm “describe un
gran- namere :de_ pequenas fibriilas conteniendo ‘extensiones - protoplas-
méticas de los edcmmblastos de la. pulP& Scott confirmé estos hallazgos
en estudios hechos con el II'llCl.'OSCOPiO ‘electronico.

Goldmann afadi6: En estas areas hipersensibles de la superficie del
diente, cuidadosamente examinado; se aprecia- la falta de esmalte o ce-
mento, dejando la dentina expuesta. Asimismo observo que esta sensi-
bilidad . del diente es frecuente hallarla a continuacion de un tmt&rmentu
Eperldmtai ' b, b aaeamns s By st

Otban. m}s dif:e Cuando se lwaﬁta ol sarro es casi 1mp051ble ﬁl EVI-
tar la_remocién también de cemento que cubre la ;:eg;t{m cervical del cue-

110 dei dxente o raiz exp uesta. A51 que. esta. reseccién se va -haciendo
s 1?1&;9. y auevo cemenw es wadmlmente desprendid{) 0. sometido 2

.........

..........

cementc}

_,._.-

. lu{chaf:d € Inghs SON. de apmmﬂ como: ;:ﬂgla quf: la d}IPEfSﬁIISlb}'
,_,LE dad es una enfermedad de las: fibrillas: y odontoblastos, y Prinz con-
;.duye que la hipersensibilidad desxgna 5Ty f:*stadc de 1r;:1taf:mﬂ de los
-odonteblastes de la pulpa. - . '

-+ ‘Stafne y Lovested, describiendo los- efect@s i Jugo del hm@n be-
bi dﬁs acidas y-4acides de otras fuentes, enumera sus investigaciones como
sigue: 1), hipersensibilidad de los diefites  a“los : cambios termales:

2); mirgenes tedondeados de los defectos del esmalte, y-3), presencia
«le-obturaciones que pretruden -p@fffenaiina “de ‘la superficie del diente,
~indicando que el diente en contacto con: 1@5 aci d@s se’ des g&sta mas ra-

Emdamente ‘HIIE: las tbmmcmnes

dfente 1) f{:xrmalma** " ') parafﬁrmaldﬁtdr} %3 ), mtram de piata 0 ni-
“trato ‘dé plata amoniacal; '4), cloruro de cinc al S0 paf 100 de solucion,
y 5), una pasta de carbonato anhidro de sodio con glzf:erma “También
“sugiri6 el uso de un polvo de paraformaldeido con la pasta dental. Hoyt
:y Bibb‘jf deacnben el meim df? ﬁuomfo sodico en la sensibilidad local,
,_.hf:ac:u:mcs de aceite de-oliva
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Grossman describe los requerimientos ‘ideales de un medicamento
para el tratamiento de la hipﬁ‘foﬂ*ﬂS;bﬂidﬂd como sigue: 1), no debe irri-
tar la pulpa ?) su dph(‘acun no debe ser dolorosa; 3l dffbﬁ: ser. de
Facﬂ aphcacmn 4), de accién mplda S) df; efeamdad permanente

6) no debe demlorar o teqir el diente. e
~ Mead reﬁet‘& el uso de la clm,termm qurmgim ff:n el tmtamlento
e mfarma del uso del hierro, f:{)df:lﬂ.:‘t atsénico y mercurio en adminis-
tracién interna. Fltzgera! afiuce La salucmn ideal en el pmblema de Ia
hlpﬁfbfffﬂblbdldad seria_una preparacmn que pLd1r.,m ﬁfﬂli)lﬁ&f‘%ﬁ I’l{:}fﬂ‘i&l
mente en la hmmne oral casem _€omo_un xuplt.,mem@ dzﬂ Cmdado cie
u&antoﬁlagm o | -

E

0§?;¢rmﬂmﬁw gawmi& -

No obstmtc, habet observado Aireas hipersensibles en todas la::, SU-
perficies del diente, las hemos observado miés frecuentemente en las
superticies labial y bucal; dende asientan la erosién y abrasién. Alre-
’dedar dc 10*1"' melares pueden emsﬁr resﬁccmnes qu& alcancen la bifllf* -

......

1as superricies mestal y distal de los dientes correspondientes a” espadm
deadeutados o vanos seﬁsxbﬂldad presente en Iﬁb dreas gmgwales En
algiinos casos ef esmalte aparentemente normal ha sufrido gfﬂnﬂblhdad
En otros casos. con hipersensibilidad se han encontrado los. dientes con
Obturaciones incozrectas que determinan desequilibrio oclusal. Algunos
pacientes han descrito el dolor que habian expenmenmdc) al comer cier-
tos' alimentos como de tal naturaleza que se¢ habian visto abhg&d@s A
e‘rcharlos fuera de la boca. | s 2 &
He intentado todos est@s métodos conocidos de tratamiento Iacal y
he de reconocer que exigen largas y frecuentes sesiones, con el siempte
posible azar de irritar los tejidos gingivales. Un gran n@mero de citas
con. el odontdlogo fueron r requertdas, con unos resultados, sin embargo,

franc&mente desﬂuamnadmes

Apmxunadameme dos afios hace que apareuo un nuevo medxcamf:n-
to en el -comercio para ei-tratamiento:de la hipetsensibilidad dentinal, el
eual llamé. mi atencién. Se trata de una pasta dentifrica que contiene
carbonato calcico, bicarbonato sédico, cloruro sédico, sulfato sédico po-
“tasico, catbonato magnésico y una pequefia cantidad de formalina cen
~una ¢sencia. Bsta preparacién fué prescrita para algunos casos de hiper—

“sensibilidad y los resultados fueron altamente favombles Esto fué razén
“para interésarnos en su estudio.
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Métedo de ffﬁéﬂcsi;@

EL pmposxtu de este traba;e fué valorar clmn.amente el pmblema de
la hlpﬁl‘Sﬁ‘I’lSlbﬂldad dentinal en Ja prar:tlca general y determinar la efec-
tividad de esta preparacién en forma de pasta dentifrica, con especial
atencion a los p051bles efectos perjudn:mles que pudwran derwarse
Durante un afio todas las personas que fueron atendidas en mi mﬁ-
mltorm S€ les examind: 1), la condicién gene:al de sus dleﬂtes ‘encia
y mucosa; 2) “efectos del frio y del calor; 3), presencm de emmones
abrasiones o atncczon&s y su reaccién a los instrumentos; 4), malposu:m-
nes y maloclusiones, y 5), la situacién periodontal. Estas observaciones,
con los datos adicionales, fueron registradas en la ficha cmresponchente

La pasta fué empleada con la técnica corriente del cepillado dental

de tamafio medio y cerda blanda, cepillindose reguiarmentﬁ los dlentes.
después.de las-comidas: o o Lol sl s

i o+

Imwz‘:ngmx rlmzm B

| TEBI25 por 100 apmmmadammte de los pac:entez, v1sms padecmn
algtm grado de hlpersensib;thdad El frio evidentemente era estimulo
mayor que el calor para producir reaccién dolorosa. De hecho, esta sen-
q1b111dad se enmntro mas frecuentemente durante los meses de] mwemﬁ
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No- E@&dlm@s advemf reacciones . perju judiciales en: este. tratamiento i
_efectos de texmdad

Nt AT TN TR B c Geniar f [/

La sensibilidad pued& no ser detectada, a frienos que o dolor res—
'ptmda a estimulos externos y sea lo suficientemente ‘severa para exigir
al paciente la asistencia ﬂdontelﬁgica El 25 pm 100 de incidencia ha-
llado en nuestra ebservacfon es Sufm&nte para Pensar que muchos mds
€asos paedan necesitar el examen cuidadoso de su sensibilidad dentinal.

 EI' tratamiento cmn Ia pasta dentifrica de {:arbcmate calcico, bicarbo-
nato y cloruro sédico; con sulfato ‘sédico potisico, carbamtcf magnésico,
algo de formalida y esencia parece estar indicada en Ja hiper:smsxbihdad
dentinal. En casos en 1@5 que tras la preparacmn de mufiones y cemen-
'tacmn dﬁ-f msercmnes aparecm senmbﬂrdad el emplea de esta p&sta Li

| Se ha sugerido,” pues, su Emplﬁﬂ} en las siguientes CIrcunstaﬂcms
1), tras el tratamiento permdontal como la gmgwéctomia exttrpacmn
del sarro, devastacion selectiva; 2), en los casos de restauracmnes paz-
m&le% amplfasi y S) en hs tratamienms ertadormcos ' |

= Bsta pasta dentifrica ha resultado de gran‘valor ‘en los casos de hi-
=persensr’mlidad dentinal. Areas locales de h1persen51b1hdad causadas por
erosién, abrasién o atriccidén son’ las que responden mds favorablemente
a este tratamiento. Sin’ embargo, en los casos de marcada smtomfitc}fcwm
s necesario determmar y correglr las causas fundamentales de la hlp&ﬁ-
sms&bz:hdad SR s R R iECT

(S;guen 14 citas blblzc}graficas )

(Pf??’ {{Orl Surg Med Path »; 11 ‘j 49@ 1953)



LAS FUERZAS ELECTROMOTIVAS Y LAS CORRIENTES
ELECTRICAS PRODUCIDAS POR LOS RELLENOS DENTALES

Un estudio que se hizo sobte la-literatura publicada desde 1878 en
telacion con las posibles fuerzas electromotivas desarrolladas por los re-
llenos metilicos, ya sea en patejas o como unidades simples, demostrd
que ni dichas fuerzas ni las corrientes resultantes habian sido medidas
y que tampoco habia habido informes sobre medidas que pudieran ser-
vit de base para el cilculo de esas fuerzas y corrientes. Por este motivo
se idearon maneras de levar a cabo las- medidas electncas necesarias y
se han desarrollado teorias para efectuar los cilculos. Un galvanémetro
:bahstl,cc) condensador, un medidor de la diferencia potencial y . dltima-
mente un electmmetm de tubﬂ al vacio han 51d0 los aparatos desarm-—
llados y empleados en las Gperacmms de medida. Los. resultados obte-
nidos se refirieron a 213 parejas de rellenos situados en las bocas nor-
males de 137 sujetos y a 78 rellenos bencﬂlos que se ﬁncontmban en

Les hechas compmbados fuemn los mgmentes {1) como causa de
carrientﬂs eléctricas, el fliudo de los huesos tiene tanta importancia como
la saliva; (2) existen métodos satisfactorios para determinar las fuerzas
electromotivas y resistencias netas asociadas a los rellenos metalicos den-
tales; (3) esas resistencias estin concentradas en los contactos del metal
v la saliva y del metal con el flaido éseo; (4) se ha desarrollado un mé-
t;’:;.do para det_en_nma,_g. la corriente eléctrica neta:a.través de un relleno
metilico en condiciones orales ordinarias; (5) la magnitud de la co-
rriente a través de cualquier relleno es practicamente irgidepmdient@;_ del
numero- y clase de otros rellenos que estén en la cavidad oral, siempre
que ¢l relleno primeramente mencionado no entre en contacto con nin-
guan otro reileno metalico.

Las conclusiones son éstas: (1) hay evidencia fidedigna de que al-
gunas graves condiciones patologicas de la cavidad oral han side causa-
das por los rellenos dentales metalicos; (2) la hipersensibilidad de un
sujeto a los 1ones metalicos producidos por los rellenos puede muy bien
ser un factor de importancia; (3) cuando dos rellenos metalicos entran

en contacto pasan a través de ellos corrientes eléctricas relativamente
grandes. Esos contactos deben evitarse.

- (Schriever, William, y Diamond, Louis E., «Journal of Dental Re-
searchy. ) |
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